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Diagnosi preoperatoria nei cancri (C5, B5)
Calcola la proporzione di pazienti operate per cancro invasivo o in 
situ che avevano avuto una diagnosi pre-operatoria citologica o 
istologica positiva per cancro, sul totale di pazienti operate per 

cancro invasivo o in situ per le quali si dispone dell'informazione sul 
fatto che abbiano eseguito o non abbiano eseguito agoaspirato 

mammario oppure agobiopsia (tru-cut, core biopsy) prima 
dell'intervento.
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“failed cases” dip. 2

5/11 non eseguiti

(4/5 operati altrove)

3/11: C4/B4

2/11: inadeguati

1/11: C3‐B3

1/11:  C2‐B2





Altra sede

67  ANNI
DISTORSIONE  PARENCHIMALE  
APPARENTEMENTE PRIVA DI NUCLEO CENTRALE 
IN Q1  A SINISTRA,  DI MM 25X20, COMPATIBILE 
CON LESIONE BENIGNA  A  TIPO “RADIAL SCAR”
O MARCATA FIBROSI  (R3)

FNA:  C2
CORE:  B3 (radial scar)





46 anni
rx mamm 2004: negativa

2008: presenza di 
microcalcificazioni 
raggruppate su un’ area di 
mm 10, di morfologia 
intermedia (R3)

FNA stereotassi: C2 

Core‐biopsy: B1

Consigliata biopsia 
“vacuum‐assisted”

rifiutata dalla paziente.

Escissione chirurgica



IPERPLASIA CISTICA IPERSECRETORIA  CON FOCOLAI DI DIN1c


